
จังหวัดภาคเหนือของประเทศคือ Kivu และ 
Ituri และจังหวัดภาคตะวันออกของประเทศ
คือ Goma

1 สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก

จำนวนผูสงสัย จำนวนผูเสียชีวิต
จำนวน

ผูปวยยืนยัน
จำนวน

ผูปวยเขาขาย

2,713 ราย 1,823 ราย 2,619 ราย 94 ราย
(อัตราปวยตายรอยละ 67.19)

ในจำนวนนี้เปนบุคลากรทางการแพทย 149 ราย และเสียชีวิต 41 ราย
(แหลงขอมูลจาก https://www.promedmail.org/)

1. ขอแนะนำทั่วไป
 - ไมแนะนำการปดชองทางเขาออกประเทศ 
  หรือการจำกัดการเดินทาง
 - ตามมาตรา 43 ของกฎอนามัยระหวางประเทศ (IHR 2005) 
  ประเทศที่มีมาตรการพิเศษจะตองรายงานองคการอนามัยโลก
  ภายใน 48 ชั่วโมง พรอมทั้งหลักฐานอางอิง
 - แตละประเทศตองมีการประสานสายการบิน สนามบิน หรือหนวยงานอื่นๆ ที่เกี่ยวของ 
  เพื่อใหรับทราบมาตรการ หรือถามีมาตรการอื่นตองเปนไปตามที่องคการอนามัยโลกแนะนำ
 - ผูปวยโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลาไมไดรับอนุญาตใหเดินทาง นอกจากเพื่อการรักษาหรือมาตรการทางสาธารณสุข
 - ผูที่มีความเสี่ยงตอการสัมผัสการระบาด จะตองไมมีการเดินทางอยางนอย 21 วัน
2. การคัดกรองกอนออกนอกประเทศ (Exit screening) ใหดำเนินการเฉพาะประเทศสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก
3. การคัดกรองผูเดินทางเขาประเทศ (Entry screening / Cross–border screening) เฉพาะประเทศใกลเคียงรอบ ๆ 
 ประเทศสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก ไมแนะนำใหมีการดำเนินการในประเทศอื่น ๆ
4. เตรียมความพรอมแผนการดำเนินงานฉุกเฉิน หากพบผูปวยสงสัย

EBOLA VIRUS
องคการอนามัยโลก

ประกาศภาวะฉุกเฉิน

ดานสาธารณสุขระหวางประเทศ 

เม�อวันที่ 19 กรกฎาคม 2562

(Public Health Emergency of 

International Concern: PHEIC) 

2 สาธารณรัฐยูกันดา

จำนวนผูสงสัย จำนวนผูเสียชีวิต
จำนวน

ผูปวยยืนยัน
จำนวน

ผูปวยเขาขาย

108 ราย 0 ราย 3 ราย 14 ราย

ยังไมมีรายงานผูปวย EVD รายใหม หรือการเสียชีวิต

สถานการณโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา (Ebola virus disease–EVD)

ระหวางวันที่ 1 สิงหาคม 2561 ถึง 1 สิงหาคม 2562

ปีที่ 1 ฉบับที่  10  เดือนสิงหาคม  2562

1

จดหมายข่าว
พระราชบัญญัติโรคติดต่อ พ.ศ. 2558

จัดท�ำโดย ส�ำนักงำนเลขำนุกำรคณะกรรมกำรโรคติดต่อแห่งชำติ

Secretariat Office of the National Communicable Disease Committee  

โทร 02 590 3170, 02 951 1361     Email: cda2015gcd@gmail.com



1. ใหติดตามสถานการณอยางใกลชิด เนื่องจากประเทศไทย
 ยังมีความเสี่ยงระดับต่ำ และมีการประเมินความเสี่ยงของ
 ประเทศเปนระยะ
2. เพิ่มมาตรการติดตามผูเดินทางจากประเทศที่มีการระบาด
 ของโรคติดเชื้อไวรัสอีโบลา ติดตามอาการทุกวันจนครบ 
 21 วัน หลังออกจากประเทศที่มีการระบาดหรือจนกวา
 เดินทางออกจากประเทศไทย
3. ใหคณะกรรมการดานวิชาการเรียกประชุมเปนการเรงดวน 
 หรือใชการประชุมทางโทรศัพท เพ่ือใหขอแนะนำแกรัฐมนตรีฯ 
 เพื่อการพิจารณาประกาศเขตติดโรค กรณี
 (1)  มีรายงานการระบาดระลอกที่สอง (Secondary 
   Generation of case) ในประเทศขางเคียงประเทศ
   สาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก
 (2)   มีรายงานการเกิดโรคในประเทศอื่นในทวีปแอฟริกา 
   ท่ีไมมีพรมแดนติดกับประเทศสาธารณรัฐประชาธิปไตย
   คองโก
 (3)  มีรายงานการเกิดโรคในประเทศอื่นในทวีปอื่น

เห็นควรยังไมประกาศใหสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก

เปนเขตติดโรคติดเขื้อไวรัสอีโบลา โดยใหมีแนวทางการ

ดำเนินงาน ดังนี้

การประชุมคณะกรรมการดานวิชาการ ตามพระราชบัญญัติโรคติดตอ พ.ศ. 2558 ครั้งที่ 5/2562
เมื่อวันที่ 8 สิงหาคม 2562 ณ หองประชุมชม เทพยสุวรรณ กรมควบคุมโรค อาคาร 3 ชั้น 5

สถานการณและมาตรการดำเนินการ

ของดานควบคุมโรคติดตอระหวางประเทศทาอากาศยานสุวรรณภูมิ

มติที่ประชุม 
1. เที่ยวบินที่บินตรง (direct flight) จากทวีปแอฟริกา จำนวน 
 2 เที่ยวตอวัน ผูเดินทางประมาณ 500–600 คน 
 โดยสายการบิน Ethiopia airline และ Kenya airline 
2. ผูเดินทางจากประเทศสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก 
 เฉลี่ยสัปดาหละ 10–15 ราย และยังไมพบผูเดินทางปวย
3. มาตรการตอการเดินทางระหวางประเทศ
 - มีการซักประวัติผูเดินทางและตรวจวัดอุณหภูมิผูเดินทาง
  จากประเทศสาธารณรัฐประชาธิปไตยคองโก 
  (ผนวกไปกับมาตรการดำเนินงาน สำหรับโรคไขเหลือง)
 - หากพบผูเดินทางมีอาการผิดปกติ ประกาศใชแผนฉุกเฉิน
  ของชองทางเขาออกประเทศ
 - ประสานสายการบิน เรื่องขอมูลโรค การปองกัน 
  และมาตรการตาง ๆ
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